病棟看護の立場から by 伊庭, 久江
シンポジウム報告 『健康に対する人々の主体的取り組みを支援する』
■病棟看護の 立場か ら
病気をも つ 子 どもの 主体性を支える関わり
私の 勤務する大学病院の 小児科で は病棟と外 来が 一
元化し ており, 看護師はさまざまな状況の 子どもや そ の
家族と関わ っ て い ます｡ そ して , 外来か ら病棟, 病棟か
ら外来と継続 した関わりが可能とな っ て い ます｡ 私たち
が関わ っ て い る病気をも つ 子どもたちは, 年齢や発達段
階, 理解力 , 疾患や病状もさまざまです｡ そ の発達段階
により, 日常生活の 中でも主体的になる経験が少な い 子
どもも多い の です｡
先天性心疾患 をも つ 子 どもは , 乳幼児期 に手術を受
ける ことが多く, 疾患 の特徴上 生命の危機に直結 して
い るイ メ ー ジがある こ と で , 家族は不安が強く, 先天性
と いう こと で特に母親が子 どもに対 して罪悪感をもちや
す い と言われ て い ます｡ 症状と して現れるチ ア ノ ー ゼ や
呼吸困難, か らだが小さ い こ とも家族にと っ て は つ ら い
こ とです｡ そ して , 出生時より, 親が子どもの 治療や疾
患管理な どを, 子 どもの 代弁者と して の 立場 で繰り返 し
難し い 判断や決断をして い る の です｡ こ の ような背景で
育 つ 先天性心疾患をも つ 子どもたちには, 思春期にな っ
て も親 へ の 依存心が強く, 自分 の 疾患 に関する認識が
薄く, 疾患を自分の こ とと して とらえられな い 子どもも
います｡ 今回, 先天性心疾患をも つ子 どもの 主体性に焦
点を当て て働きかけを行 い , 変化の あ っ た事例を紹介さ
せ て い ただき, 病気 をも つ 子どもの 主体性を支える関わ
りに つ い て 考えて みま した ｡ なお , 事例の 紹介に つ い て
は , 子 ども本人と ご家族か らの 了承を得て い ます｡
先天性心疾患をもつ学童の主体性をうながす関わり
1. ケ ー ス の 概要
Aくんは小学校高学年でありt 単心房単心室などの 先
天性心疾患をもち, こ れまで 2回の心臓手術を受けまし
たが , 今後も手術を受ける可能性あります｡ 普段よりチ
ア ノ ー ゼ が見られ , 易疲労感があります｡
Aくんは外来で採血の度に, 怖がり泣 い て大騒ぎをし
ており, 数人 の 医療者に押さえられ て 行わ れ て い まし
た ｡ また, ｢どうせ痛 い こ とするんで しょ｣､｢どうせ大人
伊 庭 久 江 (千葉大学医学部附属病院)
は嘘ばかり つ く｣ などと ｢どうせ - ｣ と い う発言が多
く聞かれました ｡ 幼 い 頃より病院で の 処置は無理矢理 さ
れ て い るように感 じて い ました ｡
母親は, Aくんが採血を嫌が る こ とに つ い て は ｢何を
して も, もう反射的にだめだから t ･ ｣ と採血 の予定を
本人に伝えな い ようにし て おり , Aくんが心臓の模型 を
見て ｢僕の 心臓もこうな っ て る の ?｣ と尋ねて も, 話 を
そらして い ま した ｡
Aくんは, 痛 み へ の 恐怖心が強く , 自分 の疾患に関心
はあるようですが , 母親や医療者に管理され て い るよう
に感じ て い る様子で した ｡ 母親は, 子 どもに疾患や処置
の話をする ことは , 余計怖が らせ る こ とととらえ, 避け
て い る様子で した ｡
2. ケ ー ス - の 関わり
Aくん には , 心臓カ テ ー テ ル検査入院の 予定が あり ,
手術を受ける可能性もあり, 今後 の こ とを考えて も, A
くん自身が疾患や処置に対 して 主体的に なれ る体験をし
て 自信がもてるようになる ことが必要であり, 母親はそ
の ような子 どもの様子を見て , 少 しでも任せ られるよう
になる こ とが大切だと考えられました ｡
(五入院前
母親は, 心臓カテ ー テ ル 検査入院の こ とをAくんに ど
の よう に伝えたらよ い か , す ぐ怖がり泣 い て しまう我
が子に どの ように接した らよ い か , わ か らな い 様子で し
た ｡ その ため , 看護師か ら話すこ とを提案すると , 母親
はほ っ と した表情になりました｡ Aくんとは , 外来受診
の 度に側に行き, Aくん の 好きな車や ア ニ メ を話題にし
なが ら コ ミ ュ ニ ケ ー シ ョ ン を と っ て い きま した ｡
ある外来受診日 , Aくん は, 医師が両親に対して 心臓
カテ ー テ ル検査の合併症に つ い て 説明した の を聞き, 廊
下 で ふくれ て涙ぐん で い ました ｡ 側に行き声を掛けなが
ら落ち つ く の を待 っ て い ると, Aくん の 方か ら ｢ 注射す
るん で し ょ ?｣ と尋ね て きました ｡ ｢点滴っ て何?｣ ｢ど
こ から刺すの ?｣ な ど質問1･つ 1 つ に答えなが ら, 点滴
をする ことや検査は眠 っ て お こ なう こ と, そ の ため に食
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事制限がある ことや安静が必要なことな どを説明して いき
ま した｡ するとAくんは次第に口数も増えて 笑顔が見られ
るようになり, Aくんなりに納得して帰 っ て行きました ｡
②入院中
Aくんは , 入院当日も母親が側に い な い時に1人で 私
の 方に来て ｢ 点滴はこ こ に刺すの ?｣ と手背を指差して
尋ねて きた の で , 再 び納得するまで説明をしました ｡
採血する ことが決ま っ たため, 採血を行う医師や他の
看護師にも事情を説明し, 穿刺する部位に局所麻酔薬を
貼付 して , Aくん の心 の準備が整うまで待 つ こ と, と に
かく失敗 しな い ようにした い こ とな どを打ち合わせ まし
た ｡ Aくん の 心の 準備が整うまで質問に1 つ 1 つ 答えな
がら待ち , 結局30分以上かかりましたが, 初 め て 自分か
ら椅子に座り, 軽く穿刺する手を支えてもら い , 反対 の
手 で看護師の 手をにぎり, 採血を受けることが できま し
た｡ そ し て , 採決後には , 自分でも ｢息を止め て , 声を
出さな い方がうまくで きた｣ と評価をして い ました｡
入院中の主治医とは , どの ような内容を誰か らど の よ
うに説明するか相談し. 役割分担しま した ｡ また, 点滴
前に穿刺する医師が局所麻酔薬を貼付する ことと , 心 の
準備に時間がかか るの で , Aくん本人に点滴挿入を い つ
にするか選択 して もらう ことを提案し, 了承を得て おき
ました｡
Aくん に検査当日の朝なら点滴が入 っ て い る時間は短
い が朝7時半までに心の準備を整えて い なければならな
くそれ以上 は待て な い こ と, すぐに心の準備がで きな い
ようなら前日 に頑張 っ て しま っ た方がよ い かもしれな い
こ とを伝えると , Aくんはとても悩んだすえに当日の朝
に点滴を受けるこ とを決めました ｡ そ し て , Aくんはそ
れまで学校行事な ど でも1人 で泊ま っ た こ とはなく, 母
親が付き添う予定で したが, Aくんは母親に 1人で泊ま
ると伝え, 母親は不安そうな表情で したが , Aくん の ｢大
丈夫｣ と いう声を聞 い て帰 っ て 行きました ｡
結局, 点滴は介助もな し で 1 人で椅子に座 っ て 行え,
他の 検査前の処置も検査も無事に終了し, 検査後の 安静
も守る ことが でき, 退院する ことができました ｡
③後日
Aくんは , 外来 で の採血 の 際は , や はり心の 準備に時
間はかかりますが , 自分か ら局所麻酔薬の貼付を希望
し, 何とか行えて い ます｡ そ して , そ の 後も入院する機
会がありましたが , 1人 で泊まる ことが で きて います｡
また , 学校 で は初め て 委員長に立候補し, ク ラス 内 でも
係を引き受けるようにな っ て い ました｡ そ して , ｢どう
せ - ｣ と いう発言は聞かれなくなりま した ｡
母親はAくん の変化を ｢急に自信が つ い た みた い｣ と
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感じて おり', Aくんにもわかりやす い疾患に関する本な
どの情報を検索するようにな っ て い ました ｡
小児病棟スタッ フの子どもの主体性を支える工夫
小児病棟の他の ス タ ッ フ にも子どもの 主体性を支える
ため の 工夫に つ い て 聞 い て みました ｡
幼児には, と にかくわかりやすく, キ ャ ラクタ - を用
い たりして 話すことや , 子 どもたちは入院中にも成長発
達して い る の で , 自分 で で きる こ とは して もらうように
する こと などがあげられ て い ま した｡
学童に は, 理解力に合わせ て説明し, 病気や治療に つ
い て 知 っ て もらうため に, そ の子に合わせ た パ ン フ レ ッ
トを作成することもあります｡ また, 少 し でも子ども自
身が決定できるように, 方法 の選択肢を提示したり, 家
庭で も飲み続ける薬は自己管理して い けるように, 薬箱
を用意して 一 緒 に分包して 確認 して います｡ 必ず食後30
分に内服 しなければならな い 子どもや , 食前に皮下注射
が必要な子どももい るの で , 学校 では どの ように行うか,
塾や習 い事 の ある曜日は どの ようにするかなど, 子 ども
が これならできると思える方法を 一 緒に考えて い きます｡
中学生以上 には, より意識 して 自己管理 して い けるよ
う促します｡ また, 意識 して 名前を ｢ち ゃ ん｣ で はなく
｢さん｣ 付けにすると い う声もありました ｡
そ して , や はり私たち看護師だけで はなく. 家族 の子
ども へ の 関わり方が重要なの で , 親 の考え方を聞 い たり
話し合 っ て いく ことが大切と い う声があが っ て い ました ｡
子どもの主体性を大切にしたいという思いとの葛藤
病状に よ っ て は , 子 ども の 心 の 準備を十分待てずに
処置が進められたり, まだ パ ニ ッ ク状態で よく理解で き
て いな い の で は, と思 われる状況の 中で 治療が優先され
て い ると思われる こ ともあります｡ 特に幼 い 子どもの場
令, 自分に必要な こ とと何となくわか っ て い て も採血 や
吸引などの 苦痛を伴う処置には, どう して も嫌で 主体的
には取り組め な い こ とも多く, ｢楽になるよ｣ ｢早く退院
できるように｣ と声を掛けなが ら抑制して行 っ て しまう
こともあります｡ そ して , 親 が子どもに任せ られな い ,
ある い は離れ られな い 場合もあり, そ れまで の親子関係
や親の思 い も理解でき, 子どもの 主体性を大切にした い
と いう思 い と の 葛藤を感じる こともあります｡
こ れか らも, 子 どもの発達段階や病状, 経験などを考
慮しなが ら, 子 ども の主体性を大切にするとともに, 千
どもが甘えられる ことも大切にするこ とを忘れずに い た
い と思 い ます｡
